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論 文 内 容 の 要 旨 
 
【目的】骨粗鬆症に伴う椎体骨折は、骨癒合の進行とともに疼痛が軽快し、日常生活動作（以下 ADL）
も改善される事が多い。しかし、受傷後一定期間経過後に ADLが低下している症例に遭遇することも
ある。本研究の目的は骨粗鬆症性椎体骨折受傷後 6ヶ月時点での ADL低下に関与する受傷前後の危険
因子を解明することである。 
【対象】当科関連の 25施設を受診した 65歳以上の骨粗鬆症性椎体骨折新鮮例 310例（男:44例、女:266
例、平均年齢 75.8歳）を対象とした。 
【方法】登録時には単純 X線撮影、MRI撮影、超音波測定法による骨密度測定を施行した。疼痛の程
度は Visual Analogue Scale (VAS)を用いて評価し、受傷前の生活活動レベルはアンケートにて調査
した。また、ADL評価の指標として、障害老人の日常生活自立度判定基準を使用した。寝たきり度を
生活自立、準寝たきり、低度寝たきり、高度寝たきりの 4段階に分類し、受傷前と比べて受傷後 6
ヶ月時点で 1段階以上低下した症例を ADL低下例と定義し、目的変数とした。説明変数を年齢、性別、
Body Mass Index (BMI)、骨密度、受傷時 VAS、骨折高位、既存椎体骨折の有無、椎体後壁損傷の有
無、椎体圧潰率、受傷前の定期的な運動歴、コルセット使用の有無とし、ロジスティック回帰モデル
を用いた単変量及び多変量解析を行った。 
【結果】ADL低下例は66例で、その比率は21.3%であった。単変量解析で、有意な危険因子は高齢(>75)、
女性、2椎体以上の既存椎体骨折があること、受傷時に椎体の後壁損傷がある事、受傷前に定期的な
運動をしていない事であった。多変量解析では、後壁損傷が有る事がオッズ比 2.26 (p=0.022)、受
傷前に定期的な運動をしていない事がオッズ比 2.49 (p=0.030) と有意な危険因子であった。 
【結論】骨粗鬆症性椎体骨折後の ADL低下に関与する危険因子は、受傷時にすでに椎体後壁損傷が存
在すること、受傷前に定期的な運動をしていない事である事が判明した。 
 
 
論 文 審 査 の 結 果 の 要 旨 
 
骨粗鬆症に伴う椎体骨折は、骨癒合の進行とともに疼痛が軽快し、日常生活動作（以下 ADL）も改
善される事が多い。しかし、一方では受傷後一定期間経過後に ADLが低下している症例に遭遇するこ
ともある。本研究の目的は骨粗鬆症性椎体骨折受傷後 6ヶ月時点での ADL 低下に関与する受傷前後の
危険因子を解明することである。 
大阪市立大学整形外科関連の 25施設を受診した 65歳以上の骨粗鬆症性椎体骨折新鮮例 310（男:44
例、女:266例、平均年齢 75.8 歳）を対象とした。登録時に単純 X線撮影、MRI撮影、踵骨に対する
超音波測定法による骨密度測定を施行した。疼痛の程度は Visual Analogue Scale (VAS)を用いて評
価し、受傷前の生活活動レベルはアンケートにて調査した。また、ADL 評価の指標として、障害老人
の日常生活自立度判定基準を使用した。寝たきり度を生活自立、準寝たきり、低度寝たきり、高度寝
たきりの 4段階に分類し、受傷前と比べて受傷後 6ヶ月時点で 1段階以上低下した症例を ADL低下例
と定義し、目的変数とした。説明変数を年齢、性別、Body Mass Index (BMI)、骨密度、受傷時 VAS、
骨折高位、既存椎体骨折の有無、椎体後壁損傷の有無、椎体圧潰率、受傷前の定期的な運動歴、コル
セット使用の有無とし、ロジスティック回帰モデルを用いた単変量及び多変量解析を行った。 
ADL低下例は 66例で、その比率は 21.3%であった。単変量解析で有意な危険因子は、高齢(75歳以
上)、女性、2 椎体以上の既存椎体骨折があること、受傷時に椎体の後壁損傷がある事、受傷前に定
期的な運動をしていない事であった。多変量解析では、後壁損傷が有る事がオッズ比 2.26 (p=0.022)、
受傷前に定期的な運動をしていない事がオッズ比 2.49 (p=0.030) と有意な危険因子であった。骨粗
鬆症性椎体骨折後の ADL 低下に関与する危険因子は、受傷時にすでに椎体後壁損傷が存在すること、
受傷前に定期的な運動をしていない事である事が判明した。 
以上の研究結果は、骨粗鬆症性椎体骨折後の ADL低下に関与する危険因子を解明した有用な臨床的
知見である。よって本研究は博士（医学）の学位を授与されるに値するものと判定された。 
